
 

، آمادگي خود  اينجانب ........................................ كه در حال اشتغال يا تحصيل در رشته ..................................... هستم
)برند    دوره جشنواره روابط عمومي و مسئوليت اجتماعي چهارمين  آموزشي  -برنامه هاي علمي    را براي حضور در

 اعلام مي دارم.  1403سال  مهرماه 23شنبه دو روز  در كارگاه آموزشي   دوشامل  (خوب
تاريخ به   .......................................... ....................................... به شماره حساب  ..ضمناً وجه مربوط را طي فيش شماره 

 ............................................................... پرداخت كردم. 
 

   ت نام كننده :ثبمشخصات تكميلي 

 ........................ شغل: ......................................... ............... سازمان: ...........نام و نام خانوادگي : .......................................
 .......... شماره فاكس : ...................................شماره تماس: ........................................... شماره همراه : ..........................

 ...... ...............................................................................................................پست الكترونيكي: ...............................................
 .......................................................................... ..........نشاني كامل : ........................................................................................

 

 (تومان و دويست هزار  مجازي ) يک ميليون شهريه براي ثبت نام كنندگان :*

نام صاحب  ه ب  IR550150000000235301281407 و شماره شبا  235301281407شماره حساب  به    لطفاً وجه را ❖

سف  هينشر  ازيامت بانک  يدي)هوشمند  نزد  شعبه     سپه(  را به شماره  ه  كردواريز    1500235كد  پرداختي  و تصوير فيش 

 نمابر كنيد.   66431966

 

 تذکر: ✓

 گواهينامه رسمي براي شركت كنندگان صادر خواهد شد.-1

 بوده و بايد قبل از مراسم واريز شود. از جمله ماليات مبلغ شهريه بدون كسورات -2

 از شركت كنندگان در كارگاههاي آموزشي با پذيرايي و صرف ناهار استقبال مي شود.-3

 
 
 
 

 
      66431966فاكس:    66564458- 60    66905271  تلفن:   3واحد-طبقه دوم  -100پلاك  -طوسي خيابان شهيد  - خيابان توحيد - نشاني دفتر: تهران

 

 ساعت برگزاری    زمان برگزاری    مدرس   عنوان کارگاه 

ی و  اجتماع تیمسئول ت یریستقرار نظام مدا

 راهبردهای عملی مسئولیت اجتماعی ارتباط محور 

 
 14:30تا    9:00 مهرماه  23شنبه دو سیدرضا جمشیدی 

و   یدار یگزارش پا  هیته ی اصل  یبا مولفه ها ییآشنا

 سازمانها   یاجتماع تیمسئول

 
 14:300تا    9:00 مهرماه  23شنبه دو یموسون یفضل الد  دیدکتر س

 امضاء و تاريخ 

 فرم ثبت نام در كارگاههاي آموزشي

 (خوب)برند  دوره جشنواره روابط عمومي و مسئوليت اجتماعي چهارمين
_____________________________________________________________________________________________________ 

 



 

 

 

 ( خوب )برند  فرم ثبت نام جشنواره روابط عمومی و مسئولیت اجتماعی

 1403سال  مهرماه 24شنبه سه  /تهران        
 

، آمادگي خود  اينجانب ........................................ كه در حال اشتغال يا تحصيل در رشته ..................................... هستم
سال  مهرماه    24شنبه  سه  روز    درعمومي و مسئوليت اجتماعي  دوره جشنواره روابط   چهارمين را براي حضور در  

 اعلام مي دارم.  1403
ب  ....................................... تاريخ  به   .......................................... ه شماره حساب  ضمناً وجه مربوط را طي فيش شماره 

 ............................................................... پرداخت كردم. 
 

 مشخصات تكميلي ثبت نام كننده : 

 ................... ................. شغل: ...........................نام و نام خانوادگي : ............................................. سازمان: ......................
 ..............................شماره تماس: ........................................... شماره همراه : .................................... شماره فاكس : .....

 ............... ........................................................................................................................پست الكترونيكي: .............................
 ............... .............................................نشاني كامل : ................................................................................................................

 

   هزار تومان  600ميليون و  يکشهريه براي ثبت نام كنندگان :  ❖

نام صاحب  ه ب  IR550150000000235301281407 و شماره شبا  235301281407به شماره حساب  لطفاً وجه را   ❖

سف  هينشر  ازيامت بانک  يدي)هوشمند  نزد  شعبه     سپه(  را به شماره  ه  كردواريز    1500235كد  پرداختي  و تصوير فيش 

 نمابر كنيد.   66431966

 

 تذکر: ✓
به هر شررركت كننده پكيش شررامل كتاب، روان نويس و دفترچه يادداشررت ارا ه شررده و امكان پذيرايي فراهم   -1

  خواهد شد.

 مبلغ شهريه بدون كسورات از جمله ماليات بوده و بايد قبل از مراسم واريز شود. -2
 

 
 
 
 

 
     66431966فاكس:    66564458- 60    66905271تلفن:     3واحد-طبقه دوم  -100پلاك  -خيابان شهيد طوسي  - خيابان توحيد - نشاني دفتر: تهران

 امضاء و تاريخ

  
 


